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A B S T R A C T
Background: The content of secondary metabolites in amla (phyllanthus emblica L.) such as 
flavonoids and phenols have the potential as an antioxidant. One of the benefits of antioxidants 
is to prevent degenerative diseases, such as diabetes mellitus. Purpose: This research to determine 
activity of amla fruit extract in reducing blood glucose levels at balb/c mice induced with alloxan. 
Methods: This research method uses a pre and posttest-controlled group design with 35 balb/c 
mice divided into five treatments groups. In the positive control group and the treatment group 
alloxan was injected for 14 days. Results: Amla (Phyllanthus emblica L.) fruit extract at a dose of 
40 mg/20 g BW was equivalent to positive control of glibenclamide dose 3 mg/20 g BW compared 
to the treatment group at a dose of 10 mg/20 g BW and 20 mg/20 g BW. Conclusion: From this 
research, it was obtained that the best dose of Amla fruit (phylanthus emblica L) extract applied 
to blood glucose was 40 mg/20mg BW with a decrease percentage of 56,93% with an effective 
dose value (ED50) 50% of 34.00 mg/20 g BW.
A B S T R A K
Latar belakang: Kandungan metabolit sekunder pada buah amla (phyllanthus emblica L) seperti 
flavonoid dan fenol berpotensi sebagai antioksidan. Salah satu manfaat dari antioksidan adalah 
mencegah penyakit degeneratif, seperti diabetes mellitus. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui aktivitas ekstrak buah amla dalam menurunkan kadar glukosa darah hewan uji yaitu 
mencit balb/c yang diinduksi dengan aloksan. Metode: Metode penelitian ini menggunakan 
rancangan pre and posttest-controlled group design dengan 35 mencit balb/c yang dibagi 
menjadi lima kelompok perlakuan. Pada kelompok kontrol positif dan kelompok perlakuan 
diinjeksikan aloksan selama 14 hari. Hasil: Pemberian ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) 
dengan dosis 40 mg/20 g BB telah setara dengan kontrol positif glibenklamid dosis 3 mg/20 g BB 
dibandingkan kelompok perlakuan dengan dosis 10mg/20 g BB dan 20mg/20 gBB. Kesimpulan: 
Berdasarkan hasil pengujian dosis yang paling baik dalam menurunkan kadar glukosa darah 
adalah dosis 40 mg/20 g BB dengan persentase penurunan sebesar 56,93% dengan ED50 sebesar 
34,00 mg/20 g BB.
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PENDAHULUAN
Penyakit metabolik yang memiliki karakteristik 
terjadinya peningkatan kadar gula darah atau 
hiperglikemia akibat kelainan sekresi insulin, kerja 
insulin atau keduanya dikenal dengan diabetes mellitus 
(ADA, 2015). Tidak hanya dikarenakan karakteristiknya 
yang merupakan penyakit yang bersifat kronis, namun 
begitu sulitnya penanganan terhadap penderita diabetes 
menyebabkan sulitnya mengurangi angka kejadian dan 
komplikasi, bahkan kematian bagi penderita diabetes 
mellitus. Ciri penyakit diabetes mellitus ditandai 
dengan tidak mampunya tubuh dalam melakukan 
metabolisme karbohidrat, lemak dan protein sehingga 
terjadi peningkatan kadar gula darah diatas batas normal 
(Sulistria, 2013).
Secara umum penyakit diabetes mellitus dibagi 
menjadi dua kategori yaitu tipe I dan tipe II. Diabetes 
mellitus tipe I ditandai dengan ketidakmampuan 
tubuh dalam memproduksi insulin yang disebabkan 
karena rusaknya sel β pankreas sehingga tubuh tidak 
menghasilkan hormon insulin sama sekali sehingga 
mengalami ketergantungan insulin seumur hidup. 
Sedangkan diabetes mellitus tipe 2 merupakan jenis 
diabetes mellitus yang paling umum terjadi di masyarakat 
karena adanya kelainan fungsi sel β pancreas dimana 
tubuh masih mampu memproduksi hormone insulin 
tetapi jumlahnya tidak memadai (Dipiro et al., 2011).
Menurut WHO diperkirakan pada tahun 2030 akan 
terjadi peningkatan jumlah penduduk dunia yang 
menderita diabetes mellitus. Di Indonesia prevalansi 
penderita diabetes mellitus sebanyak 8,6% dari total 
penduduk dan menempati urutan ke-4 penyebab terbesar 
penderita diabetes mellitus. Oleh sebab itu, sekarang ini 
penyakit diabetes mellitus sedang mendapat banyak 
perhatian dari berbagai pihak dalam upaya pencegahan 
maupun pengobatan (Suyono, 2006).
Mahalnya harga obat-obatan dan biaya perawatan 
untuk mengatasi penyakit menjadikan seseorang 
mencari alternatif penyembuhan penyakit dengan 
menggunakan ramuan obat yang berasal dari tumbuh-
tumbuhan. Dalam pengobatan ayurweda, aushadi 
berarti tumbuh-tumbuhan yang mengandung khasiat 
yang dimanfaatkan untuk obat-obatan (Nala, 1991). 
Pengobatan dengan menggunakan tumbuhan obat 
merupakan salah satu gaya hidup masyarakat kembali 
ke alam yang sering dikenal dengan “back to nature”. Pada 
umumnya tumbuhan yang memiliki khasiat obat sangat 
mudah dijumpai, cara pembuatan ramuannya mudah 
bahkan tanpa disertai efek samping. 
Dalam Usadha Bali, penyakit Diabetes mellitus atau 
kencing manis dapat diatasi dengan menggunakan 
ramuan obat yang berasal dari beberapa tumbuhan 
seperti: apel, lobak, lidah buaya, mengkudu, meniran, 
mahoni, sambiloto, sirih, tapak dara dan lain sebagainya. 
Sedangkan dalam Kitab Ayurweda, salah satu tumbuhan 
yang dapat dimanfaatkan sebagai obat tradisional untuk 
mengatasi penyakit kencing manis adalah tumbuhan 
amla (Phyllanthus emblica) (Nala, 2002). Seluruh bagian 
tumbuhan dari buah amla seperti ranting, akar, daun, 
bunga, buah dan biji digunakan dalam pengobatan 
tradisional di India karena mempunyai khasiat dan nilai 
obat yang tinggi untuk efikasi terapeutik (Yadav et al., 
2017).
Buah amla merupakan buah yang sangat mirip 
dengan buah cermai. Buah amla memiliki beberapa 
jenis nama sesuai daerah tempat hidupnya. Di jawa 
terkenal dengan sebutan malaka sedangkan di Bali 
terkenal dengan nama kalimoko, kalimaka atau kemlika 
dan amla. Menurut Kumar (2012) buah amla digunakan 
sebagai obat tuberculosis dan anti penuaan. Buah amla 
mengandung tannin yang berpotensi sebagai antibakteri 
dan mengandung vitamin C yang berpotensi sebagai 
antioksidan. Selain itu, tanaman amla telah terbukti dan 
diteliti menjadi salah satu tanaman anti kanker (Yadav 
et al., 2017). Kandungan metabolit sekunder pada 
tumbuhan amla yaitu senyawa alkaloid dan senyawa 
fenolik seperti tannin (Bandyopadhyay et al., 2011).
Pemanfaatan buah amla di Bali belum banyak 
dipergunakan untuk bahan obat tradisional. Menurut 
Asmilia et al., (2014) menyatakan bahwa kandungan 
flavonoid dan fenol pada tumbuhan amla mempunyai 
aktivitas antioksidan karena dapat menangkap radikal 
bebas. Salah satu manfaat dari antioksidan adalah 
mencegah penyakit degeneratif seperti diabetes mellitus 
yang berhubungan dengan stress oksidatif akibat adanya 
penuaan sel-sel organ atau sistem dalam tubuh (Pourcel, 
2006). Adanya kandungan metabolit sekunder pada buah 
amla (Phyllanthus emblica L) seperti flavonoid, alkaloid, 
tannin dan fenol menduga bahwa buah amla memiliki 
aktivitas antidiabetes sehingga dalam penelitian ini akan 
dilakukan uji aktivitas antidiabetes ekstrak buah amla 
(Phillanthus Emblica L) terhadap mencit balb/c yang 
diinduksi aloksan.
MATERIAL DAN METODE
Bahan dalam penelitian ini adalah tumbuhan 
buah amla (Phyllanthus emblica L.) yang sebelumnya 
telah dideterminasi di UPT Balai Konservasi Tumbuhan 
Kebun Raya Eka Karya Bali. Mencit jantan balb/c umur 
2-3 bulan, berat 15-30 g telah dinyatakan layak etik oleh 
Komisi Etik Hewan dalam penelitian dan pendidikan 
Fakultas Kedokteran Hewan UNUD No. 808/UN14.2.9/
PD/2019 tanggal 25 Maret 2019. Bahan-bahan kimia yang 
digunakan dalam penelitian ini antara lain : etanol 96 %, 
aloksan, glibenklamid dan aquabidest steril for injection. 
Alat yang digunakan pada penelitian ini meliputi 
seperangkat alat gelas, pisau, blender, neraca analitik, 
botol sampel, kandang hewan, perlengkapan sonde, alat 
injeksi, timbangan hewan coba, gluko DrTM blood Glucose 
Test Meter dan rotary vacuum evaporator.
Buah amla (Phyllanthus emblica L.) dikumpulkan 
sebanyak 1,2 kg. Buah amla yang terkumpul masing-
masing dimaserasi dengan etanol 96% sehingga semua 
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terendam sempurna selam 24 jam. Proses maserasi 
dilakukan selama 4 x 24 sampai diperkirakan semua 
senyawa yang terkandung didalamnya terekstrak habis. 
Ekstrak kental etanol yang diperoleh sebanyak 220,
32 g.
Mencit dibuat diabetes dengan menginjeksikan 
aloksan monohidrat secara intraperitonial (Karau et al., 
2012). Pembuatan larutan aloksan dengan melarutkan 
aloksan monohidrat menggunakan aquabidest steril for 
injection. Sejumlah 35 ekor Mencit diinjeksikan aloksan 
dengan dosis 175 mg/kg BB dan dipuasakan selama 10-
12 jam dan hanya diberikan air. Kadar glukosa darah 
mencit di amati pada hari kelima. Proses pengambilan 
darah dilakukan pada ekor masing-masing mencit untuk 
pemeriksaan kadar glukosa darah awal. Setelah itu, 
mencit dengan glukosa darah diatas ±200 mg/dL adalah 
yang digunakan pada penelitian karena mencit dianggap 
sudah mengalami hiperglikemia (Alarcon-Aquilara et al., 
2006).
Tiga puluh lima (35) ekor mencit jantan balb/c 
diadaptasikan dengan standar perawatan hewan 
coba. Mencit yang sudah diadaptasikan selama 7 hari 
selanjutnya diinjekksikan aloksan dengan dosis 175 mg/
kg BB. Setelah 7 dan 14 hari pemberian aloksan diukur 
kadar glukosa darahnya (glukosa darah post aloksan), 
lalu dibandingkan dengan kadar glukosa darah pada hari 
pertama sebelum diberi aloksan. Apabila terjadi kenaikan 
kadar glukosa darah mencit yaitu menjadi ± 200 mg/
dl maka mencit dianggap sudah diabetes. Selanjutnya 
35 ekor mencit ini dibagi dalam 5 kelompok perlakuan 
sebagai berikut:
K (-) =  Kelompok mencit jantan balb/c yang hanya 
diberi aquadest (kontrol negatif )
K (+)  =  Kelompok mencit jantan balb/c yang diberi 
glibenklamid dosis 3 mg/20 g BB mencit 
P (I) =  Kelompok mencit jantan balb/c yang diberi 
ekstrak etanol buah amla dengan dosis 10 
mg/20 g BB 
P (II) =  Kelompok mencit jantan balb/c yang diberi 
ekstrak etanol buah amla dengan dosis 20 
mg/20 g BB 
P (III)  =  Kelompok mencit jantan balb/c yang diberi 
ekstrak etanol buah amla dengan dosis 40 
mg/20 g BB 
Selanjutnya setelah 14 hari diberi perlakuan, kadar 
glukosa darah mencit diukur kembali pada hari ke-21 dan 
ke-28 untuk dibandingkan dengan kadar glukosa darah 
setelah diberi aloksan pada hari ke-7 dan ke-14. Setelah 
semua data didapatkan dianalisis dengan analisis statistik 
one-way ANOVA.
HASIL 
Pada penelitian ini, setelah dilakukan aklimatisasi 
maka mencit mulai dibuat pada kondisi hiperglikemia 
dengan menginduksikan aloksan secara intraperitoneal 
menggunakan sonde. Setelah mencit diinjeksikan 
aloksan dengan dosis 175 mg/kg BB dan dipuasakan 
selama 8-12 jam (hanya disediakan air), maka kadar darah 
mencit dilakukan pengecekan pada hari ke-0, hari ke-7, 
dan hari ke-14. Secara keseluruhan berat badan mencit 
sebelum perlakuan adalah adalah 17±0,68 g, dan setelah 
kondisi hiperglikemia menjadi 27±0,34 g. Selanjutnya 
kadar glukosa darah mencit diamati pada hari ke-21 dan 
hari ke-28 setelah diberi perlakuan ekstrak buah amla 
(Phyllanthus emblica L.)
Adapun hasil data pengukuran kadar glukosa darah 
dan persentase penurunan kadar glukosa darah dapat 
dilihat pada Tabel 1 dan Tabel 2.
Dari hasil uji paired T-test diperoleh bahwa nilai p 
pada masing-masing kelompok perlakuan yaitu P(+), 
P(I), P(II) dan P(III) adalah 0,024; 0,035; 0,031 dan 0,029. 
Berdasarkan hasil tersebut, terlihat nilai p kurang dari 0,05 
( p<0,05) yang artinya terdapat perbedaan rata-rata kadar 
glukosa darah yang bermakna pada saat dipuasakan 
yaitu dari hari ke-0 sampai pengukuran kadar glukosa 
darah pada hari ke-14 setelah diberikan aloksan dosis 
175 mg/20 g BB pada mencit balb/c. 
Setelah diketahui perbedaan pada masing-masing 
kelompok perlakuan, maka dilakukan uji lanjutan untuk 
melihat kelompok yang memiliki penurunan kadar 
glukosa bermakna dengan menggunakan uji One-
way ANOVA. Dari hasil uji didapatkan bahwa nilai p 
pada masing-masing perlakuan P(+), P(I), P(II) dan P(III) 
yaitu 0,043; 0,021; 0,024 dan 0,045. Dilihat secara nyata 
terdapat perbedaan yang bermakna dari masing-masing 
perlakuan karena nilai p kurang dari 0,05 (p<0,05). Hal ini 
menafsirkan bahwa kadar glukosa baik yang diberikan 
glibenklamid dengan dosis 3 mg/20g BB mencit maupun 
Tabel 1. Analisis Kadar Glukosa Darah Mencit Balb/c Selama perlakuan 
No. Kelompok Perlakuan
Kadar Glukosa Darah (mg/dL)
Hari ke-0 Hari ke-7 Hari ke-14 Hari ke-21 Hari ke-28
1. Kontrol negatif 151,6±0,28 151,8±0,31 151,4±0,18 151,6±0,38 151,9±0,12
2. P (+) (Kelompok glibenklamid dosis 3 mg/20 g BB) 144,4±0,59 189,4±0,12 268,3±0,19 168,3±0,28 121,3±0,09
3. PI (Kelompok dosis 10 mg/20 g BB) 142,3±0,49 194,4±0,13 289,4±0,15 221,4±0,27 200,9±0,21
4. PII (Kelompok dosis 20 mg/20 g BB) 139,6±0,34 195,8±0,73 279,5±0,63 194,0±0,46 179,4±0,71
5. PIII (Kelompok dosis 40 mg/20 g BB) 148,2±0,39 198,4±0,59 281,7±0,52 172,4±0,65 121,8±0,34
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yang diberikan ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) 
pada dosis 10 mg/20g BB, 20 mg/20g BB dan 40 mg/20 g 
BB mencit mengalami penurunan yang signifikan. Data 
disajikan pada Tabel 2. 
PEMBAHASAN
Pada penelitian ini didapatkan bahwa setelah 
diinjeksikan aloksan pada mencit jantan balb/c maka 
terjadi kenaikan kenaikan gula darah (hiperglikemia) 
karena pembuatan diabetes pada mencit pada 
umumnya dilakukan dengan menginjeksikan aloksan 
monohidrat secara intraperitonial (Karau et al., 2012). 
Sebelum dibuat hiperglikemia, seluruh mencit kelompok 
perlakuan diambil darahnya. Proses pengambilan darah 
dilakukan pada bagian ekor masing-masing mencit untuk 
pemeriksaan kadar glukosa darah. Setelah itu, mencit 
dengan glukosa darah diatas ±200 mg/dl adalah yang 
digunakan pada penelitian karena mencit dianggap 
sudah mengalami hiperglikemia (Alarcon-Aquilara et al., 
2006). 
Dari hasil penelitian diperoleh rata-rata kenaikan 
kadar glukosa darah mencit balb/c yang diinduksikan 
aloksan selama 14 hari adalah 115,53%. Kadar glukosa 
mencit sebelum perlakuan antara 139,6 mg/dL – 151,6 
mg/dL, yang mana sebelumnya mencit telah dipuasakan 
sebelum pengambilan darah, yaitu antara 10-12 jam. 
Pada hari ke-7 kadar glukosa darah mencit setelah 
diinjeksikan aloksan mengalami kenaikan sekitar 
35,42% untuk kelompok perlakuan P (+), PI, PII, dan PIII 
jika dibandingkan dengan kontrol negatif tanpa induksi 
aloksan. Selanjutnya pemberian aloksan dilanjutkan 
sampai hari ke-14. Setelah hari ke -14, rata-rata kenaikan 
kadar glukosa darah mencit yang diinduksikan aloksan 
sebesar 115,53% jika dibandingkan dengan kelompok 
kontrol negatif tanpa induksi aloksan. 
Menurut Rohilla et al. (2012) menjelaskan bahwa 
hancurnya sel β pankreas yang dapat memproduksi 
insulin disebabkan oleh aloksan yang merupakan 
pirimidin oksigen derivat. Aloksan mampu menginduksi 
respon glukosa darah multiphase saat disuntikkan 
kepada hewan percobaan yang disertai dengan 
perubahan konsentrasi insulin plasma dan diikuti 
perubahan ultrastruktur sel β secara berurutan hingga 
Tabel 2. Persentase penurunan kadar glukosa darah mencit balb/c selama perlakuan 
No. Kelompok Perlakuan
Persentase Penurunan 
Kadar Glukosa Darah (%) Signifikansi Keterangan
Hari ke-21 Hari ke-28
1. Kontrol negatif 0,00 0,00 – –
2. P (+) (Kelompok glibenklamid dosis 3 mg/20 g BB) 37,31 54,28 0,043 Ada beda
3. PI (Kelompok dosis 10 mg/20 g BB) 23,52 30,79 0,021 Ada beda
4. PII (Kelompok dosis 20 mg/20 g BB) 30,46 35,84 0,024 Ada beda
5. PIII (Kelompok dosis 40 mg/20 g BB) 38,79 56,93 0,045 Ada beda
akhirnya menyebabkan kematian sel nekrotik. Dari hasil 
penelitian, apabila dibandingkan dengan kadar glukosa 
kelompok kontrol negatif maka semua kelompok 
perlakuan mengalami peningkatan kadar gula darah 
yaitu berkisar diatas 200 mg/dL dimana pada umumnya 
kadar glukosa darah mencit normal berkisar antara 62,8 
mg/dL –176 mg/dL. 
Penelitian sebelumnya oleh Suarsana et al. (2010) 
melaporkan bahwa salah satu faktor adanya variasi yang 
sangat besar dari profil glukosa darah tikus yang diinduksi 
aloksan karena daya tahan individu tikus yang berbeda 
terhadap aloksan sehingga menyebabkan kondisi 
awal keadaan diabetes tidak seragam. Hasil percobaan 
awal yaitu pada hari ke-1 setelah penyuntikan aloksan 
menunjukkan adanya perbedaan kadar glukosa darah 
mencit sangat bervariasi. 
Berdasarkan persentase penurunan kadar glukosa 
darah untuk kontrol positif pemberian glibenklamid dosis 
3 mg/20 g BB mampu menurunkan kadar glukosa darah 
37,31% selama tujuh hari dan 54,28% selama empat 
belas hari perlakuan. Sedangkan kelompok perlakuan 
pemberian ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) 
yang mampu menurunkan secara signifikan setara 
dengan kelompok kontrol positif adalah PIII dengan 
pemberian ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) 
dosis 40 mg/20 g BB, yaitu 38,79% selama tujuh hari 
dan 56,93% selama empat belas hari pemberian ekstrak. 
Sedangkan kelompok perlakuan PI, yaitu pemberian 
ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) dosis 10 
mg/20g BB paling rendah memberikan persentase 
penurunan kadar glukosa darah, yaitu 23,52% selama 
tujuh hari dan 30,79% setelah pemberian selama empat 
belas hari dibandingkan dengan kelompok PII, yaitu 
pemberian ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) 
dosis 20 mg/20g BB, dengan persentase relatif penurunan 
kadar glukosa darah sebesar 30,46% selama pemberian 
tujuh hari dan 35,84% setelah pemberian selama empat 
belas hari. 
Menurut Asmilia et al. (2014) menyatakan bahwa 
flavonoid dan fenol yang terdapat pada buah amla 
berfungsi sebagai antioksidan karena dapat menangkap 
radikal bebas. Hal tersebut sesuai dengan hasil uji 
fitokimia ekstrak etanol buah amla positif mengandung 
senyawa golongan flavonoid, triterpenoid, dan fenol 
terhadap perubahan warna yang khas untuk golongan 
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senyawa tersebut. Secara umum golongan flavonoid 
mudah larut dalam air dan pelarut polar apabila terikat 
dengan gula (Markham, 1988). Golongan fenolik yang 
larut dalam air termasuk golongan tannin. Sedangkan 
golongan triterpenoid secara umum merupakan senyawa 
pentasiklik yang cenderung bersifat nonpolar. Pada 
penelitian ini ditemukan triterpenoid diduga karena 
adanya gugus hidroksi pada struktur inti triterpenoid, 
yaitu golongan triterpenoid saponin.
Penyakit degeneratif seperti diabetes mellitus 
dapat dicegah dengan bahan-bahan yang memiliki 
aktivitas antioksidan. Flavonoid banyak terkandung 
pada tumbuhan dan flavonoid alami yang dihasilkan oleh 
tumbuhan mempunyai salah satu fungsi dalam mencegah 
penyakit diabetes dan komplikasinya (Jack, 2012). Adanya 
kandungan flavonoid pada buah amla (Phyllanthus 
Emblica L) diduga berpotensi sebagai antidiabetes. 
Hasil penelitian Widowati (2018) menyatakan dengan 
pemberian senyawa antioksidan mampu menangkap 
radikal bebas sehingga dapat mengurangi stress oksidatif 
pada penyakit diabetes mellitus. Dimana secara in vitro 
golongan senyawa flavonoid telah terbukti sebagai 
antioksidan alami yang mampu menangkal radikal 
bebas. 
Dosis glibenklamid 3 mg/20 g BB yang diberikan 
mengacu pada penelitian sebelumnya (Wijaya, 2007) 
yang efektif mampu menurunkan kadar glukosa pada 
hewan uji mencit dengan persentase sebesar 125,59
1,49. Penetapan dosis ekstrak buah amla (Phyllanthus 
emblica L.) yang dapat memberikan penurunan 
glukosa darah 50% (ED50) dilakukan dengan uji probit. 
Berdasarkan analisis data hasil uji probit diperoleh nilai 
ED50 ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) sebesar 
34,00 mg/20 g BB.
Hal ini membuktikan bahwa pemberian ekstrak buah 
amla (Phyllanthus emblica L.) dengan dosis 40 mg/20 
g BB telah setara dengan kontrol positif glibenklamid 
dosis 3 mg/20 g BB pada mencit bahkan lebih efektif, 
namun pemberian dosis 40 mg/20g BB cenderung lebih 
rendah dari dosis 10mg/20 g BB dan 20 mg/20 g BB, 
hal ini dikarenakan adanya titik jenuh dari pengobatan 
sehingga penurunannya akan terlihat stabil atau konstan, 
sesuai dengan teori yang diperlihatkan pada Gambar 1. 
Dengan demikian, pengaruh adanya golongan 
flavonoid dan tannin sebagai senyawa pemberi elektro 
Phenobarbital (mg/g) Log Scale 
Gambar 1. Graphic of the dose response relationship
yang dapat menghambat proses oksidasi akibat 
kerusakan yang terjadi seperti mutasi genetik. Sehingga 
rusaknya DNA pada sel normal akibat senyawa radikal 
bebas dan senyawa karsinogenik dapat dikendalikan 
karena sifat antioksidan yang terdapat pada tanaman 
yang mengandung golongan senyawa flavonoid dan 
tannin (Hidayat et al., 2007).
KESIMPULAN
Berdasarkan hasil yang diperoleh, maka dapat 
disimpulkan bahwa ekstrak buah amla (Phyllanthus 
emblica L.) memiliki aktivitas dalam menurunkan kadar 
glukosa darah pada mencit balb/c dengan penurunan 
kadar glukosa darah sebesar 56,93% dan Dosis efektif 
ekstrak buah amla (Phyllanthus emblica L.) pada penelitian 
ini adalah dosis 40 mg/20 g BB dan dosis ekstrak buah 
amla (Phyllanthus emblica L.) yang dapat memberikan 
penurunan glukosa darah 50% (ED50) adalah dosis 34,00 
mg/20 g BB.
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